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抄 録
一般的にコアと呼ばれている腹横筋，内・
外腹斜筋などの腹筋群は，収縮により腹圧を
高める機能を有することから，スポーツ動作
における体幹の安定性に関して重要な役割を
担っていると言われている。コアの機能が重
要視される一方で，これらの機能を定量的に
評価する手法は十分に確立されていない。本
研究では，コアの機能を定量的に評価する手
法を確立することを目的に，腹部引き込み動
作である Drawin による腹横筋および内・
外腹斜筋の筋厚変化を超音波画像診断装置を
用いて調べた。男子大学生４８名を対象に，安
静時および Drawin における内・外腹斜筋
の筋厚を超音波画像上で計測した結果，腹横
筋と内腹斜筋では，安静時と比較してDraw
in 時に有意な筋厚の増大が認められた。本
研究結果から，腹横筋と内腹斜筋は腹圧を高
める動作である Drawin において形態が変
化し，この形態変化は超音波画像上で筋厚を
計測することにより定量的な評価ができるこ
とが示唆された。
は じ め に
スポーツにおける腰痛は性別，年代を問わ
ず，あらゆる種目の競技者に頻発する障害で
ある。筋・筋膜性腰痛などの器質的および神
経学的所見を認めない腰痛の多くは，脊柱，
特に腰椎のアライメント不良が症状の出現に
関与していると考えられている。脊柱は胸郭
と骨盤帯を連結しており，身体を支える上で
極めて重要な作用を有している。しかし，脊
柱の骨および靱帯の構造は脆弱で，脊柱自体
が耐えうる負荷量は胸椎部で約２０～３０N，腰
椎部で約８０～９０Nであり，静的構造体のみで
は身体を支えることができない。脊柱が有す
る屈曲伸展，側屈，回旋の複合的な運動を
安定化させるためには，腰部周囲の高い筋機
能が求められる。
腰部の前面および外側面には腹直筋，内・
外腹斜筋，腹横筋などの腹筋群があり，これ
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らは総称してコアと呼ばれる。コアは，筋収
縮により腹腔内圧を高める機能を有しており，
脊柱の安定性に寄与している１。コアの機能
が保たれていれば，体幹が安定し，骨盤以下
の下肢へと力が伝わりやすくなるだけでなく，
腰痛も軽減させることができると考えられて
いる。したがって，スポーツ現場では腰痛の
症状を有するスポーツ選手に対して，コアを
トレーニングターゲットとしたプログラムが
提供されることが少なくない。
臨床的にコアの機能が重要視される一方で，
これらの機能を定量的に評価する手法は確立
されていない。徒手筋力評価（MMT）では，
体幹の筋力を把握する事ができるが，個々の
筋の機能を評価することは難しい。また，臨
床現場では，深層に位置する腹横筋，内・外
腹斜筋の機能評価には，収縮が生じるとされ
ている腹部引き込み運動（以下 Drawin）
を実施させ，収縮の程度を触診で確認する方
法が用いられることがある。このような，従
来の評価方法では，コアの機能を定量的に評
価することは困難である。腰痛の原因やトレー
ニングの効果を客観的に捉えるためには，コ
アの機能を評価する新たな手法の確立が必要
である。
近年，整形外科領域では診断目的で超音波
画像診断装置を用いる事が多くなっている。
超音波画像診断装置は，MRI やＸ線等の他
の画像診断機器と比較して安全性に優れてお
り，幅広い環境下で使用できることが特徴で
ある。また，筋骨格系の変化をリアルタイム
で捉えることができることから，動的構成体，
特に筋の収縮および弛緩による形態変化を簡
便に描出することが可能である。超音波画像
よりコアの活動を捉えることができれば，腹
横筋，内・外腹斜筋の個々の活動を評価する
ことが可能となる。また，リアルタイムで画
像を確認することで，トレーニングのフィー
ドバックに活用できる可能性がある。
本研究では，コアの機能を定量的に評価す
る手法を確立することを目的に，安静時およ
び Drawin 時の腹横筋および内・外腹斜筋
の筋厚を超音波画像診断装置を用いて計測し，
収縮による変化の有無を調べた。
方 法
対象は男子大学生４８名（年齢：１８．７±０．５
歳，身長１７１．４±６．８㎝，体重６８．３±７．２㎏）
であった。被検者の取り込み基準は，運動中
に腰痛の症状が無いことおよび過去１年以内
に腰痛の既往が無いことであった。除外基準
は本研究の運動課題である Drawin 実施時
に腰背部に痛みが生じることであった。画像
撮影および計測は整形外科領域を専門とし，
超音波画像診断装置の操作経験を有する理学
療法士が実施した。各被検者には，測定前に
本研究の趣旨および安全性を十分に説明した
上で，測定に協力する同意を得た。
腹横筋，内・外腹斜筋の撮影には超音波画
像診断装置（TOSHIBA社製Diagnostic Ultra-
sound System Model SSA５１０A）を使用し
た。リニアプローブは８MHzのものを使用し，
測定の際には超音波用ゼリーを塗付した。プ
ローブ位置は右腸骨稜直上とし，前腋窩線上
における横断面画像において腹横筋，内・外
腹斜筋を撮像できる位置とした（図１）。プ
ローブを皮膚に当てる際には，圧迫による変
形が生じないよう画像上で確認しながらプロー
ブ圧を調整した。超音波画像の撮影肢位は安
静仰臥位とDrawin の２肢位とした。Draw
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in は安静仰臥位から自動運動にて腹部を引
き込む動作と規定した。事前に被検者に対し
て口頭でDrawin の動作の説明を行った後，
動作を正確に遂行できているか触診にて確認
をした。超音波画像の撮影回数は安静仰臥位，
Drawin を各３回とした。撮影した画像は，
パーソナルコンピューターに転送し，コン
ピューター上の超音波画像ファイリングシス
テム（SSB 社製，Ultrasound Diver）を用
いて計測を行った。各筋の筋厚は，表層側の
筋膜と深層側の筋膜の距離と規定し，ミリメー
トル（）単位で計測した。
統計学的解析には SPSS を使用し，安静時
と Drawin 時の腹横筋，内・外腹斜筋の筋
厚変化を対応のある t検定を用いて調べた。
有意水準は５％未満とした。
結 果
超音波画像にて，安静時と Drawin 時で
腹横筋，内・外腹斜筋の変化を確認すること
図１ プローブ位置
プローブ位置は右腸骨稜直上とし，前腋窩線
上における横断面画像において腹横筋，内・
外腹斜筋を撮像できる位置とした。
図２ 超音波画像上の外腹斜筋，内腹斜筋，腹横筋
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ができた。（図２）。表１に安静時およびDraw
in 時の腹横筋，内・外腹斜筋の筋厚，p値お
よび変化率を示した。腹横筋と内腹斜筋では，
安静時と比較して Drawin 時で有意な筋厚
の増大が認められた（p＜０．０５）。外腹斜筋
では，安静時と Drawin 時の間に有意な筋
厚変化が認められなかった。
考 察
スポーツ動作中に生じる腰痛は，腰椎の過
度な前弯，胸椎の後弯などの脊柱のアライメ
ント不良が症状を誘発する要因である場合が
多いことから，これらを機能的に抑制する作
用を持つ腹横筋，内・外腹斜筋について様々
な研究結果が報告されてきた。腹部引き込み
運動であるDrawin は，仰臥位で実施でき，
簡便にコアを随意収縮させることができるエ
クササイズと考えられていることから，多く
の先行研究でコアの変化を捉えるための運動
課題として用いられている２５。Springer ら
は，健常群を対象に超音波画像を用いて腹横
筋の筋厚を計測し，Drawin 時には安静時
と比較して筋厚が有意に増大することを報告
した６。 Hides らは，超音波画像による腹横
筋および内腹斜筋の筋厚計測における再現性
を調べ，検者内信頼性が高かったことを報告
した７。また，筋厚変化と筋活動の関連性を
調べた研究では，コアのうち腹横筋と内腹斜
筋には筋厚変化と筋活動量に正の相関が認め
られた８。先行研究の結果より，Drawin は
コアの収縮が生じる運動であり，収縮による
活動動態を捉えるには超音波画像診断装置で
筋厚変化を計測する評価手法が有用であると
考えられている。
本研究においても，腹横筋，内・外腹斜筋
の断面像を鮮明な画像で抽出することができ，
個々の筋の筋厚を計測することができた。プ
ローブ添付位置や周波数については先行研究
により異なるが，本研究で用いた８MHz の
リニアプローブから得られた画像は，各筋の
境界線となる筋膜を十分に確認できるもので
あった。また，腹横筋，内・外腹斜筋を同一
画像上に撮像することができたことから，プ
ローブ位置についても本研究で用いた方法は
臨床で用いることが可能であると考える。
本研究では，Drawin 時に腹横筋と内腹
斜筋のみに筋厚変化が認められたが，この結
果は先行研究と一致するものであった。腹横
筋と内腹斜筋を解剖学的に見ると，腹横筋は
胸腰筋膜を介した腰椎から起こり，前方で対
側の腹横筋や内腹斜筋に付着している。腹横
筋の筋線維は水平方向に走っており，収縮に
より胸腰筋膜の緊張が高まり，腹囲が減少す
ると共に腹圧が高まることが知られている。
構造的に見ても，腹横筋は深層に位置する腹
筋群の中でも最も腹部および脊柱の剛性を高
める機能を有していると推察できる。本研究
の結果に関しても，筋厚変化率では腹横筋が
最も高い値を示した。先行研究でもコアの中
では腹横筋の筋厚が最も著明に変化するとい
う結果が散見されることからも９， Drawin
動作を運動課題としてコアの機能を評価する
際には，腹横筋の筋厚変化に特に着目する必
表１ 腹横筋，内・外腹斜筋の筋厚と変化率
外腹斜筋 内腹斜筋 腹横筋
安静時 ７５±２２㎜ １２１±３５㎜ ４７±１９㎜
Drawin 時 ７８±２８㎜ １５５±４３㎜ ８２±２９㎜
Pvalue ．０６８ ．００１ ．００１
変化率 １０５．１±３２．１％１２８．０±２２．８％１７５．７±８４．０％
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要があると考える。また，内腹斜筋は腸骨稜
や鼠径靱帯から肋骨下縁に走行するため，体
幹の同側回旋や側屈作用を有する。下部線維
では腹横筋と連続性を持つ部分があることや，
腹横筋と走行が類似しているため腹圧の調節
にも関与すると考えられる。本研究や先行研
究の結果から見ても，腹部引き込み動作であ
る Drawin をすることで筋活動が高まる可
能性が高いと考えられる。腹横筋と内腹斜筋
は共に腹圧を高める機能を有していると考え
られるが，両者の機能分担までを調査した研
究は無い。それぞれの筋が持つ作用や，個々
の機能不全と症状の関連性などが明らかにな
れば，筋厚評価からより多くの情報を提供で
きる可能性があるため，今後の重要な研究課
題であると言える。
今回の研究結果からは，Drawin におけ
る外腹斜筋の有意な筋厚変化は認められなかっ
た。この結果に関しては，先行研究において
も共通見解が十分に得られていない。解剖学
的に見ても，外腹斜筋は胸腰筋膜に付着して
おらず，走行も垂直方向に近い角度を持って
いることから収縮によって腹囲が減少する可
能性は低いと考えられる。Hodges らは，針
筋電と超音波画像を用いて，コアの筋活動と
筋厚変化の関係性の有無を調査した。Hodges
らによると，腹横筋と内腹斜筋には筋活動と
筋厚変化に有意な関係性を認められたが，外
腹斜筋には認められなかった。この結果から，
腹横筋と内腹斜筋に関しては，筋厚が筋活動
の有無の指標となり得るが，外腹斜筋は筋厚
のみでは筋活動の状態を判断することが難し
いとしている。いずれにしても，外腹斜筋が
腹圧の調節作用を有しているかは意見の分か
れるところであり，超音波画像による筋厚と
いうパラメータから外腹斜筋の活動動態を推
察することは難しいと考えられる。
本研究では，腹横筋と内腹斜筋の筋厚に関
して安静時と Drawin 時の間に統計学的有
意差を認めたものの，変化率には個人差があ
り，標準偏差にも一定の幅があった。この原
因として，Drawin 動作を適切に実施でき
ていない，すなわち腹横筋や内腹斜筋ではな
く，腹直筋などの表層の筋による代償によっ
て腹圧を高めようとしていたことが挙げられ
る。Drawin は口答指示や簡単な説明のみ
では，正しく遂行できない可能性があること
を反映した結果であると考えられる。Draw
in はコアをターゲットとしたトレーニング
の導入として用いられる事が多いプログラム
であるが，初心者では収縮の感覚を理解する
ことが難しい場合がある。このような場合に
は，超音波画像診断装置による評価を行うと，
筋収縮の様子をリアルタイムで確認でき，収
縮の有無や他の筋による代償を容易に判断す
ることができるため，臨床現場での有効的な
活用に期待したい。
表２ 腹横筋，内・外腹斜筋の筋厚
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超音波画像を用いたコアの筋厚評価につい
ては，本研究結果と先行研究の結果からその
有用性を確認することができた。しかし，今
回の測定方法は Drawin という運動課題に
対しては適用があるものの，さらに高い筋活
動が求められる運動に用いることができるか
は不明である。超音波画像上の筋厚変化と筋
活動量の関係を調査した研究の中には，腹横
筋の筋厚増大は安静時から最大随意収縮まで
の２０％程度まで相関があるとされており，そ
れ以上の活動量では筋厚に変化を認めなかっ
た報告もある８。また，トレーニングの介入
前後で腹横筋の筋厚変化を調べた報告は少な
く，コアにおける筋肥大や萎縮などの長期的
な変化を筋厚から判断することについては十
分に検証されていない。超音波画像によるコ
アの筋厚評価を実施する際には，これらの事
に留意した上で適応を判断する必要がある。
超音波画像を用いたコアの筋厚評価の手法
は，プローブ位置について議論の余地はある
ものの Drawin では腹横筋，内腹斜筋の筋
厚変化が生じるという事実については一定の
共通見解が得られている。また，少数ではあ
るものの，腰痛を有する症例では健常群と比
較して腹横筋，内腹斜筋の筋厚変化が小さい
とする研究報告もあることから，これらの機
能不全が腰痛発生の原因の一つとなっている
可能性がある。今後は，確立されつつある評
価手法を用いて，脊柱のアライメントを保つ
作用を持つコアが，腰椎の過度な前弯などの
不良姿勢時にどのような変化を示すか調べる
ことで，スポーツにおける腰痛発生とコア機
能の関連性を明らかにしていくことができる
と考える。
付 記
本研究は，平成２２年度北翔大学北方圏学術
情報センター研究費の助成を受けて実施した。
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